
Remplir ce formulaire en MAJUSCULES 

et le retourner au Secrétariat du Fonds Houtman (ONE) : 

Chaussée de Charleroi 95 – 1060 Bruxelles 

ou par mail sur info@fondshoutman.be

Nom : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  

Prénom :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Institution :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Fonction :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Adresse : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Ville :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Téléphone :  . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

E-mail : . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .

Facturation :    oui      non  

Attestation de présence :    oui      non

- - >  FORMUL AIRE  D ’ INSCRIPT ION

 - - >  Liège – Le 5 février 2016

c o l l o q u e

Je souhaite m’inscrire au colloque  
du 5 février 2016. 
 
Je verse le montant de :

10 € pour l’inscription (lunch inclus)

 
IBAN : BE 12 6760 7024 0692
BIC : DEGRBEBB
Communication obligatoire :  
Colloque Discrimination +  
nom du/des participant(s)

Inscription effective après réception  
du paiement.

D E  L A  D I s c r I m I N AT I o N  
à  L’ I N c L u s I o N  
DE s  ou TIL s  P ou r  LE s  mILIEu x  s coL A Ir E s

20 € pour l’inscription (lunch inclus)  
ET le livre « De la discrimination à  
l’inclusion en milieu scolaire »  
(voir présentation en annexe)
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